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PENATALAKSANAAN SHORT WAVE DIATHERMY, LUMBAL TRAKSI, 
DAN WILLIAM FLEKSION PADA ISCHIALGIA DEXTRA e.c KOMPRESI 
L4-L5 DI RSUD KARANGAYAR 
(Sita Restu Dewayani, 2012, halaman) 
 
ABSTRAK 
Karya tulis ilmiah penatalaksanaan fisioterapi pada kasus ischialgia dextra ini 
dimaksudkan untuk memberikan informasi, pengetahuan, dan pemahaman tentang 
kasus ischialgia dextra yang menyebabkan timbulnya berbagai permasalahan fisik 
yang berhubungan dengan nyeri pinggang bawah yang menjalar sampai tungkai 
kanan dan modalitas yang diberikan pada kasus ini adalah SWD (Short wave 
diathermy), Lumbal traksi dan William flexion exercise. 
Karya tulis ilmiah ini bertujuan untuk mengetahui manfaat SWD (Short wave 
diathermy), Lumbal traksi, dan William flexion exercise pada kondisi Ischialgia 
dextra terhadap nyeri pada otot paravertebra dan hamstring, lingkup gerak sendi 
trunk, kekuatan otot trunk, hip dan knee serta peningkatan kemampuan fungsional. 
Setelah dilakukan terapi selama 6 kali terapi di dapat adanya penurunan nyeri 
dari nyeri tekan pada T1 nyeri 4 pada T6 menjadi 2, untuk nyeri gerak aktif lumbal 
pada T1 nyeri 5 pada T6 menjadi 3. Adanya peningkatan LGS pada trunk saat fleksi 
T1=4cm sedangkan T6=7cm. Untuk ekstensi pada T1=3cm sedangkan T6=5cm. Dan 
pada gerak side fleksi kanan T1=19cm sedangkan T6=22cm dan side fleksi kiri 
T1=17cm sedangkan T6=21cm. 
Adanya peningkatan kekuatan otot fleksor trunk, hip, dan knee. Untuk 
kekuatan otot fleksor trunk T1=3 sedangkan T6=5, sedangkan untuk fleksor hip pada 
T1=4- sedangkan T6=5 dan untuk fleksor knee T1=4 pada T6=5. 
Setelah diberikan terapi selama 6 kali diperoleh hasil adanya penurunan nyeri 
pada otot paravertebra, peningkatan Lingkup Gerak Sendi (LGS) trunk, peningkatan 
kekuatan otot trunk, hip dan knee serta peningkatan kemampuan fungsional. 








ADMINISTRATIONS OF SHORT WAVE DIATHERMY, LUMBAR 
TRACTION, AND WILLIAM FLEXION EXERCISE ON  
ISCHIALGIA DEXTRA E.C. OF L4-L5 COMPRESSION  
IN KARANGANYAR GENERAL HOSPITAL 





The scientific paper about physiotherapeutic administration of ischialgia dextra 
case is intended to provide information, knowledge, and comprehension about 
ischialgia dextra that may cause various physical problems related to lower hip pain 
spreading to right leg and modalities provided in the case are SWD (short wave 
diathermy), lumbar traction, and William flexion exercise. 
Purpose of the scientific paper is to know benefits of SWD (short wave 
diathermy), lumbar traction, and William flexion exercise in ischialgia dextra 
condition for pain at vertebral muscle and hamstring, range of joint movement, 
muscle strength and functional ability. 
After 6 times of the therapies, pain alleviation was found, namely: pressure pain 
from T1: 4 to T6: 2; active movement of lumbar was T1: 5 to T6: 3. Improvement of 
trunk’s range of joint movement when flexion was T1: 4 cm to T6: 7 cm. For 
extension, T1: 3 cm to T6: 5cm. For right side flexion movement was T1: 19 cm to 
T6: 22 cm and left side flexion movement was T1: 17 cm and T6: 21 cm. 
There was enhancement of muscle strength of flexor trunk, hip and knee. For 
muscle trunk flexor was T1: 3 to T6: 5, whereas hip flexor was T1: 4- to T6: 5 and for 
knee flexor was T1: 4 to T6: 5. 
After administration of 6 times therapy, the results were pain alleviation, 
improvement of range of joint movement, enhancement of muscle strength and 
functional abilities. 
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